医療スタッフとの情報の共有と連携―カンファレンスへの参画 by 中村, 敏明 & 政田, 幹夫









































































































































































 1 日投与量 投与期間 副作用 転帰 
男性 30 代 150mg 3 日間 劇症肝炎、急性腎不全 
終了 42 日後
軽快 
男性 70 代 75mg 2 日間 劇症肝炎 DIC、多臓器不全 
中止 5 日後 
死亡 
男性 50 代 
75mg 1 日、150mg 4 日、 
75mg 1 日 
劇症肝炎 






























抗血小板剤 パナルジン錠 100mg 10～14 日前 
抗血小板作用が非常に強く血小板寿命(約 7～10
日)の間効果が持続するため確実に中止させる。 
抗血小板剤 バイアスピリン錠 100mg 7～10 日前 
抗血小板作用強く，血小板寿命(約 7～10 日)の間
効果が持続するため確実に中止させる。 
















コメリアン錠 50mg 1～2 日前 血小板凝集抑制作用は弱い。 
抗血小板剤 
ペルサンチン錠， 
ペルサンチン L カプセル 
25mg 
150mg
1～2 日前 血小板凝集抑制作用は弱い。 
PGI2 誘導体 ドルナー錠 20μg 1～2 日前 血小板凝集抑制作用は弱い。 
脳循環 
改善剤 
セロクラール錠 20mg 1～2 日前 血小板凝集抑制作用は弱い。 
PGE1 誘導体 プロレナ-ル錠 5μg 1～2 日前 血小板凝集抑制作用弱いため前日で可。 



























はありませんが，納豆の中の納豆菌が腸内でビタミン K を産生するため，体内に多くのビタミン K が
取り込まれてしまうのです。 
なお，クロレラ，青汁はビタミン K がかなり多く含まれるため摂らないように指導してください。 
※情報提供継続の励みになりますので，見られた方はチェックしてネ！ 
沢崎師長   五十嵐副師長   高嶋 Ns.  前田 Ns.  島田 Ns.   関 Ns.  岡部 Ns.   竹澤 Ns.   
浜野副師長  山口 Ns.  橋本 Ns.  稲葉 Ns.  五十嵐 Ns.  吉田 Ns.  丸田 Ns.  谷川 Ns.  
宮本副師長   横山 Ns.  松山 Ns.  宮永 Ns.  宮崎 Ns.  中山 Ns.  梅井 Ns.      
資料 2 
渡辺，後藤が 
提供する・・・ 
納豆の“ネバネバ”がいけないの？
納豆特有のネバネバが問題ではなく，納豆菌
が産生するビタミン Kが原因ですから，オク
ラや山芋などの“ネバネバした食物”はワー
ファリン服用時でも特に問題ありません。
